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Technology is an essential tool in our lives. Every day there are more users of all
ages making use of it, being an indispensable element in the life of all people.
For this reason, it has been decided to take advantage of the technology to improve
the lives of multiple sclerosis patients, studying what are the needs that these patients
present when they are being followed up on their treatment.
This project will investigate what needs patients have and must be covered, designing
and developing an application that can carry out this mission. This could lead to a
transformation or may complement the current monitoring methods of patients who
are su↵ering from this disease.
This document specifies all the steps had to be followed through to the process of imple-
menting an application from scratch. Thus starting from the analysis of requirements
to the total development of the application.
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6.2. Tecnoloǵıa empleada . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 49
6.2.1. Firebase . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 49
6.3. Proceso de Desarrollo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 52
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2. Menú principal de ME . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3
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1. INTRODUCCIÓN Trabajo de Final de Grado
1. Introducción
1.1. Motivaciones
La principal motivación tras este proyecto es que a mi padre le diagnosticaron que padećıa
Esclerosis múltiple hace 12 años. Esto ha hecho que viva en primera persona el d́ıa a d́ıa las com-
plicaciones que conlleva esta enfermedad.
Siempre quise aportar mi grano de arena para mejorar alguno de los factores implicados en su tra-
tamiento médico. Por eso pensé que podŕıa mejorar la efectividad de la relación médico-paciente
ya que como he podido observar es algo imprescindible.
Otro factor que hizo que me decantara para tirar adelante este proyecto es que estoy muy interesa-
do en ver como se crea una aplicación desde sus inicios, concretamente en la fase de diseño centrado
en el usuario y su accesibilidad.
Además, con este proyecto se podŕıa ayudar a muchas más personas que padecen esta enfermedad
y me aportaŕıa mucho tanto a nivel personal como profesional.
1.2. Objetivos
El principal objetivo de este trabajo es poder analizar y ver cada una de las distintas etapas
necesarias hasta llegar a la creación de una aplicación móvil, todo y que la aplicación final es muy
importante, pienso que todo el proceso hasta llegar a ese final es tanto o más importante que el
resultado. De esta manera no solo enfocarse en la programación de la aplicación sino tener que
indagar, entrevistar a distintos expertos en este campo y poder extraer información de calidad e
imprescindible para el desarrollo del sistema.
No solamente me interesa la parte más tecnológica del proyecto, sino que me poder indagar
mucho más sobre la esclerosis múltiple y sobre como poder trabajar en este ámbito generalmente
tan poco conocido por todos, ya que personalmente es un tema que florece un gran interés en mi
persona.
Además, el hecho de realizar un proyecto desde cero es algo que siempre hab́ıa tenido en mente y
poder realizarlo desde sus inicios observando las diferentes fases hasta su finalización es algo muy
interesante.
1.3. Etapas
Al tratarse de un proyecto tan grande, se deb́ıa organizar muy bien las distintas etapas a rea-
lizar, planificando los tiempos ya que no se pod́ıa perder mucho tiempo en ciertas etapas, para aśı
poder ir avanzando y que no se alargara la duración de las mismas más de lo necesario.
En primer lugar se buscó información sobre todos los aspectos subyacentes a la aplicación como
por ejemplo, investigar el proceso de tratamiento de los pacientes e indagar que funcionalidades
necesitaŕıa la aplicación.
La segunda etapa consistió en ponerse en contacto con distintos profesionales, los cuales traba-
jan d́ıa a d́ıa con pacientes de Esclerosis Múltiple, para aśı obtener información de primera mano
y saber como enfocar el proyecto, abarcando todas las necesidades posibles de los pacientes.
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La tercera etapa se basó en realizar distintas encuestas a los pacientes que sufren esta enferme-
dad y posteriormente se realizaron entrevistas a distintos profesionales del sector, para aśı obtener
una mayor cantidad de información valiosa.
En la cuarta etapa, se investigó cual podŕıa ser el mejor entorno de desarrollo de la aplicación,
teniendo en cuenta los dispositivos que utilizaban tanto los pacientes como los distintos miembros
del equipo médico. Y pensando que tecnoloǵıas serian las adecuadas, para desarrollar todas las
funcionalidades requeridas.
La quinta etapa fue realzar el diseño de la aplicación. Esta etapa consistió en llevar a cabo
todos los diseños que teńıan que ver con la aplicación ya sea el logotipo, la elección de colores, la
estructuración de la aplicación para una mejor interacción con el usuario y todo lo que estuviera
relacionado con el diseño del prototipo.
En la sexta etapa, se realizaron los tests del diseño con usuarios, para aśı minimizar los errores
y evitar problemas futuros en la etapa de desarrollo, ya que esta etapa es imprescindible antes de
poder empezar a desarrollar la aplicación.
La séptima etapa consistió en desarrollar la aplicación. En esta etapa se empleó todo lo apren-
dido en las etapas anteriores, para crear una aplicación funcional que sea capaz de suplir de verdad
todas las necesidades de los usuarios en dispositivos reales.
Durante todo el tiempo que se ha ido desarrollando el proyecto, se ha redactado este mismo
documento para recoger los aspectos más importantes, en referencia al desarrollo del sistema. De
esta manera se han podido documentar cada uno de los pasos, hasta llegar a la aplicación que
podŕıa ser utilizada por los usuarios finales.
Para poder temporalizar el proyecto de una manera visual y organizada se creó el diagrama de
GANTT siguiente:
Figura 1: Diagrama de GANTT inicial.
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Como se puede apreciar en la figura superior, el proyecto tendŕıa una duración de unas 21
semanas. Aun aśı, se tuvo en cuenta que durante el transcurso de las mismas pod́ıan ocurrir
imprevistos y que como consecuencia, este se viera modificado.
2. Estado del arte
2.1. Propuestas existentes
Hoy en d́ıa hay un mercado muy amplio de aplicaciones y podemos encontrar todo tipo de
aplicaciones. Hay muchas aplicaciones existentes sobre esclerosis múltiple ya implementadas, pero
cada una se enfoca en diferentes aspectos a tratar esta enfermedad.
La mayoŕıa de ellas se centran en la proposición de distintos ejercicios, tanto f́ısicos como men-
tales, para que el usuario pueda realizarlos desde casa, pero muy pocas presentan un sistema de
seguimiento real médico-paciente y la existencia de opciones y recordatorios que puedan facilitar
el d́ıa a d́ıa de estos pacientes y poder aśı mejorar su vida y progresar a medida de lo posible en
su enfermedad.
ME
ME [9] es una aplicación creada por Novartis la cual tiene varias funciones y está diseñada para
mejorar el seguimiento y control de los śıntomas en la esclerosis múltiple. Una de sus funcionalidades
consiste en un plan de ejercicios diseñados por fisioterapeutas para mejorar la movilidad y para
ejercitar la mente, registro de datos sobre consultas médicas y tomas de medicación y un registro
de dolor donde se pueda indicar los puntos dolorosos en el cuerpo del paciente como se puede ver
en la figura [2].
Figura 2: Menú principal de ME
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Algunas de las debilidades que esta aplicación presenta se basan en que ofrece un conjunto
de ejercicios cognitivos y f́ısicos de forma general, iguales para todos los usuarios y sin ningún
tipo de personalización. Aun aśı realiza seguimiento del usuario sobre su bienestar y proporciona
recordatorios de medicación y citas médicas a los pacientes.
Cleo
Biogen ha lanzado en España la aplicación Cleo [10]. Una aplicación para pacientes con escle-
rosis múltiple que proporciona acceso a una enfermera de la propia compañ́ıa de la aplicación para
responder a las preguntas que pueda tener sobre la esclerosis múltiple. Dispone de un contenido
adaptado para encontrar consejos, inspiración y noticias relacionadas con la esclerosis múltiple.
Además incluye un diario personal para llevar un registro de su salud, visualizar sus datos y
programas de bienestar diseñados por profesionales de la salud y adaptados a las necesidades de
los pacientes, como aparece en la figura [3].
Figura 3: Menú principal de Cleo
Esta aplicación es una de las únicas en el mercado que proporciona un chat para que haya una
comunicación. La comunicación que proporciona Cleo es entre usuario y un grupo de enfermeras
de la propia compañ́ıa, pero que no son del grupo de atención médica del propio paciente, cuya
función principal consiste en responder a preguntas relacionadas con la esclerosis múltiple.
El problema principal de esta aplicación es que se basa principalmente solo en proporcionar
información y no en establecer un seguimiento del paciente, ya que no se proporciona ningún
seguimiento ni los ejercicios ofrecidos son personalizados.
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Control EM
La Fundación Esclerosis Múltiple Madrid (FEMM) ha desarrollado la aplicación Control EM
[11] dirigida a las personas con esclerosis múltiple que quieran llevar un control de la enfermedad,
ver cómo evolucionan y conocer información que les podŕıa ser de interés (ver figura [4]).
Control EM cuenta con cuatro secciones: mi diario, agenda, noticias y te interesa. En el apar-
tado mi diario, el usuario puede anotar la medicación, los śıntomas, los efectos de la medicación y
las citas.
La agenda incluye todas las citas anuales relacionadas con la EM, aśı como noticias sobre
la esclerosis múltiple. Por último, la pestaña ’te interesa’ incluye información sobre tratamientos
disponibles actualmente.
Figura 4: Menú principal de Control EM
Esta aplicación solamente esta disponible para dispositivos iOs. Una parte interesante que ofre-
ce esta aplicación es brinda la capacidad de poder anotar en el diario cualquier tipo de información
que el usuario necesite recordar y poder aśı transmitirlo en el seguimiento médico cuando tengo
una cita con su doctor.
En el apartado de agenda se puede consultar periódicamente información de agenda (eventos,
charlas, actividades, etc.) que te puedan interesar a los pacientes. Aún aśı Control EM no ofrece
ningún tipo de seguimiento hacia el paciente ni evaluación por parte de un profesional el cual pueda
analizar y ayudar de forma directa o indirecta al paciente.
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Emilyn
Emilyn [12] es una aplicación pensada para acompañar a las personas con esclerosis múltiple.
Esta herramienta permite a sus usuarios registrar y llevar un control a lo largo del tiempo de
los śıntomas de la EM y también ofrece otras funcionalidades, como pueden ser crear alertas de
medicación o citas médicas para no olvidarse de ellas, guardar y compartir los informes médicos
de forma segura mediante encriptación o descubrir potenciales desencadenantes de brotes, como
se puede apreciar en la figura [5].
Figura 5: Pantalla de información personal de Emilyn
Esta aplicación solo se encuentra disponible en inglés, no hay más versiones en distintos idiomas.
El sistema presenta algunos apartados interesantes como la opción a poder guardar documen-
tos personales, como documentos médicos importantes y poner disponer de ellos siempre que se
requiera. Aun aśı, no presenta ningún seguimiento personalizado por parte de ningún profesional,
solamente presenta una estad́ıstica del bienestar del paciente de forma diaria, para que dicho pa-
ciente pueda ir visualizando su estado de humor a medida que pasan los d́ıas.
A parte de las aplicaciones que hay en el mercado sobre la esclerosis múltiple también encon-
tramos un gran ámbito de softwares desarrollados centrándose en la rehabilitación de los pacientes.
Estos programas están basados en el uso de la realidad virtual para aśı poder trabajar las zonas
más afectadas de estos pacientes.
En la asociación de esclerosis múltiple de Lleida, mostraron que programas utilizaban y el uso
que los pacientes haćıan a la realidad virtual.
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2.2. Sistema Operativo
El sistema operativo que se ha elegido para el desarrollo de este prototipo es Android.
Android [16] es un sistema operativo móvil desarrollado por Google, basado en Kernel de Linux y
otros software de código abierto. Fue diseñado para dispositivos móviles con pantalla táctil, como
teléfonos inteligentes, tabletas, relojes inteligentes (Wear OS), automóviles (Android Auto) y tele-
visores (Android TV).
Inicialmente fue desarrollado por Android Inc., empresa que Google respaldó económicamente
y que adquirió en 2005. Android fue presentado en 2007 junto con la fundación del Open Handset
Alliance (un consorcio de compañ́ıas de hardware, software y telecomunicaciones) para avanzar en
los estándares abiertos de los dispositivos móviles. El código fuente principal de Android se conoce
como Android Open Source Project (AOSP), que se licencia principalmente bajo la Licencia Apa-
che. Android es el sistema operativo móvil más utilizado del mundo, con una cuota de mercado
superior al 80% al año 2017, muy por encima de iOs.
Otros motivos por los que se decidió desarrollar la aplicación con este sistema operativo fue
porque exceptuando un caso de todos los usuarios (tanto equipo médico como pacientes), eran
usuarios habituales del sistema operativo Android y por lo tanto teńıan un uso mucho más fami-
liarizado que con cualquier otro sistema operativo, este factor es muy importante, ya que a quienes
va destinado esta aplicación, tienen una soltura y facilidad por el sistema operativo empleado.
No es de extrañar que en torno al 80 por ciento [8] de los dispositivos móviles en el mundo
entero funcionan con Android, tal y como ha señalado la comisaria europea de Competencia. Según
datos de la consultora Kantar Worldpanel, a febrero de 2016, sólo en España, el 90 por ciento de
los smartphones funcionan con Android. iOS ocupa la segunda posición (9,1), seguido de Windows
Phone (0,9).Lo mismo sucede en Italia, Alemania o Francia, donde el 78,4 por ciento, 76,6 y 71,8
de los teléfonos inteligentes tienen Android. La diferencia mayor está en Reino Unido: la cuota de
mercado para Google se reduce al 55,5 por ciento, mientras que iOS conquista el 37,8 por ciento
de los dispositivos.
Figura 6: Uso de sistemas operativos en España.
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2.2.1. Arquitectura de Android
Figura 7: Pila del sistema operativo Android
Android [13] es una pila de software de código abierto basado en Linux creada para una variedad
amplia de dispositivos y factores de forma. En el siguiente diagrama, se muestran los componentes
principales de la plataforma Android.
Kernel de Linux
La base de la plataforma Android es el kernel de Linux. Por ejemplo, el tiempo de ejecución de
Android (ART) se basa en el kernel de Linux para funcionalidades subyacentes, como la generación
de subprocesos y la administración de memoria de bajo nivel.
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Capa de abstracción de hardware
La capa de abstracción de hardware (HAL) brinda interfaces estándares que exponen las capa-
cidades de hardware del dispositivo al marco de trabajo de la API de Java de nivel más alto. La
HAL consiste en varios módulos de biblioteca y cada uno de estos implementa una interfaz para
un tipo espećıfico de componente de hardware, como el módulo de la cámara o de Bluetooth.
Cuando el marco de trabajo de una API realiza una llamada para acceder a hardware del
dispositivo, el sistema Android carga el módulo de biblioteca para el componente de hardware en
cuestión.
El uso del kernel de Linux permite que Android aproveche funciones de seguridad claves y al mismo
tiempo, permite a los fabricantes de dispositivos desarrollar controladores de hardware para un
kernel conocido.
Tiempo de ejecución de Android
Para los dispositivos con Android 5.0 (nivel de API 21) o versiones posteriores, cada aplicación
ejecuta sus propios procesos con sus propias instancias del tiempo de ejecución de Android (ART).
ART está escrito para ejecutar varias máquinas virtuales en dispositivos de memoria baja eje-
cutando archivos DEX, un formato de código de bytes diseñado especialmente para Android y
optimizado para ocupar un espacio de memoria mı́nimo. Crea cadenas de herramientas y compila
fuentes de Java en código de bytes DEX que se pueden ejecutar en la plataforma Android.
Android también incluye un conjunto de bibliotecas de entorno de ejecución centrales que
proporcionan la mayor parte de la funcionalidad del lenguaje de programación Java; se incluyen
algunas funciones del lenguaje Java 8, que usa el marco de trabajo de la API de Java.
Marco de trabajo de la API de Java
Todo el conjunto de funciones del SO Android está disponible mediante API escritas en el
lenguaje Java. Estas API son los cimientos que necesitas para crear aplicaciones de Android sim-
plificando la reutilización de componentes del sistema y servicios centrales y modulares.Los desa-
rrolladores tienen acceso total a las mismas API del marco de trabajo que usan las aplicaciones
del sistema Android.
aplicaciones del sistema
En Android se incluye un conjunto de aplicaciones centrales para correo electrónico, mensajeŕıa
SMS, calendarios, navegación en Internet y contactos, entre otros elementos.
Las aplicaciones incluidas en la plataforma no tienen un estado especial entre las aplicaciones
que el usuario elije instalar, de esta manera, una aplicación externa se puede convertir en el nave-
gador web, el sistema de mensajeŕıa SMS o incluso el teclado predeterminado del usuario (existen
algunas excepciones, como la aplicación Settings del sistema).
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2.2.2. Versiones del sistema operativo Android
Android [14] 1.0, fue lanzado en septiembre de 2008. Android es un sistema operativo móvil
desarrollado por Google y la Open Handset Alliance, y ha visto un número de actualizaciones a
su sistema operativo base desde su lanzamiento original. Estas actualizaciones t́ıpicamente corri-
gen fallos de programa y agregan nuevas funcionalidades. Desde abril de 2009 hasta septiembre de
2019, las versiones de Android han sido desarrolladas bajo un nombre en clave y sus nombres siguen
un orden alfabético: aplicaciónle Pie, Banana Bread, Cupcake, Donut, Eclair, Froyo, Gingerbread,
Honeycomb, Ice Cream Sandwich, Jelly Bean, KitKat, Lollipop, Marshmallow, Nougat, Oreo y Pie.
El 3 de septiembre de 2019, Google rompe con la tradición de nombrar a su sistema operativo
como un postre y anuncia Android 10 como nombre oficial de la nueva versión Android. De esta
manera, Google numerará consecutivamente las próximas versiones de su sistema operativo para
teléfonos inteligentes y tabletas.
Nombre código Número de versión Fecha de lanzamiento Nivel de API
aplicaciónle Pie 1.0 23 de septiembre de 2008 1
Banana Bread 1.1 9 de febrero de 2009 2
Cupcake 1.5 25 de abril de 2009 3
Donut 1.6 15 de septiembre de 2009 4
Eclair 2.0 – 2.1 26 de octubre de 2009 5 – 7
Froyo 2.2 – 2.2.3 20 de mayo de 2010 8
Gingerbread 2.3 – 2.3.7 6 de diciembre de 2010 9 – 10
Honeycomb 3.0 – 3.2.6 22 de febrero de 2011 11 – 13
Ice Cream Sandwich 4.0 – 4.0.5 18 de octubre de 2011 14 – 15
Jelly Bean 4.1 – 4.3.1 9 de julio de 2012 16 – 18
KitKat 4.4 – 4.4.4 31 de octubre de 2013 19 – 20
Lollipop 5.0 – 5.1.1 12 de noviembre de 2014 21 – 22
Marshmallow 6.0 – 6.0.1 5 de octubre de 2015 23
Nougat 7.0 – 7.1.2 15 de junio de 2016 24 – 25
Oreo 8.0 – 8.1 21 de agosto de 2017 26 – 27
Pie 9.0 6 de agosto de 2018 28
Android 10 10.0 3 de septiembre de 2019 29
Cuadro 1: Versiones de Android.
3. Análisis de requisitos
Para poder analizar y cubrir todos los requisitos necesarios, se tuvo que investigar sobre todos
los factores necesarios que se deb́ıan abordar.
Era necesario realizar una búsqueda exhaustiva, de esta forma se entrevistó a distintos pro-
fesionales del ámbito de la salud para que pudieran proporcionar tanto la información necesaria
como aquella que no era conocida.
También era imprescindible conocer la experiencia e información de los pacientes, ya que al fin
y al cabo son ellos quienes viven en sus carnes esta enfermedad y solo ellos saben sus necesidades
y que es lo que les proporcionaŕıa una mejor calidad de vida.
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Gracias a todos los conocimientos que los especialistas proporcionaron, se abordaron los prin-
cipales requisitos indispensables que deben permanecer en la aplicación, ya que inicialmente no se
hab́ıa tenido en cuenta muchos de los factores y necesidades que son fundamentales.
Con toda la información proporcionada por parte de los distintos profesionales y con la ayuda
de la experiencia propia de los pacientes, se pudo analizar y trabajar en contemplar cada uno de
estos requisitos.
3.1. Aspectos técnicos de la aplicación
3.1.1. Requisitos no funcionales
1. Privacidad:
Todos los datos personales deben estar regidos por la Ley Orgánica de Protección de
Datos.
Solo podrá acceder a los datos de un paciente el mismo y el equipo médico asignado.
2. Concurrencia:
El sistema debe permitir que múltiples usuarios pueden acceder a la aplicación al mismo
tiempo.
3. Portabilidad:
Es necesaria la presencia de internet para poder utilizar todas las funcionalidades de la
aplicación.
La aplicación debe ser soportada por el mayor número de dispositivos posibles.
4. Seguridad:
Para utilizar la aplicación, los usuarios deben hacer Login.
Todos los datos personales deben ser encriptados.
El sistema debe asociar cada mensaje a su emisor.
La sesión permanecerá abierta hasta que el usuario decida hacer Logout
5. Usabilidad:
El sistema debe ser muy sencillo e intuitivo de utilizar.
Los elementos de la aplicación tienen que ser fácilmente visualizables. La aplicación esta
pensada para ser lo más accesible posible ya que los usuarios podŕıan tener dificultades
motrices.
6. Eficiencia:
Proporcionar la información que el usuario necesita de la forma más rápida posible.
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3. ANÁLISIS DE REQUISITOS Trabajo de Final de Grado
3.1.2. Requisitos funcionales
1. Gestión de usuarios:
El sistema debe permitir realizar login tanto a pacientes como al equipo médico.
El sistema debe permitir logout a los pacientes y equipo médico.
El sistema debe permitir que el equipo médico pueda crear nuevos usuarios.
El sistema debe permitir cambiar la contraseña a los pacientes y al equipo médico.
2. Control de eventos:
El sistema debe permitir al equipo médico crear nuevos eventos (citas médicas y medi-
cación).
El sistema debe permitir al equipo médico la modificación de eventos en concreto ya
establecidos.
El sistema debe permitir al equipo médico la cancelación de eventos en concreto ya
establecidos.
El sistema debe permitir al paciente poder visualizar eventos anteriores.
El sistema debe permitir al equipo médico poder crear más de un evento al d́ıa.
El sistema debe asegurar que un evento tipo medicación esté asociado a un único pa-
ciente.
El sistema debe asegurar que cada evento de tipo cita esté relacionado con un miembro
del equipo médico y a un paciente.
3. Seguimiento evolutivo:
El sistema debe asegurar que el paciente pueda registrar diariamente sobre su estado.
El sistema debe permitir al equipo médico poder visualizar el historial del paciente
asignado.
El sistema debe permitir a los pacientes poder registrar todos los sucesos extraordinarios
que le ocurran.
El sistema debe asegurar que el equipo médico tenga acceso a cualquiera de los segui-
mientos de los pacientes.
4. Comunicación:
El sistema debe permitir a los usuarios enviar mensajes de forma concurrente.
El sistema debe permitir que los distintos usuarios puedan visualizar todos los mensajes.
El sistema debe asociar cada mensaje a su emisor.
El sistema debe registrar el historial de mensajes enviados.
El sistema debe asegurar que solo pacientes registrados puedan comunicarse mediante
esta herramienta.
5. Registro de ejercicios:
El sistema debe permitir establecer la duración del ejercicio realizado.
El sistema debe permitir que el usuario pueda describir la actividad realizada.
El sistema debe registrar el feedback sobre los aspectos más importantes del ejercicio
realizado.
El sistema debe proporcional al equipo médico la posibilidad de visualizar el historial
de ejercicios hechos por cada paciente.
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3.2. Análisis DAFO
Figura 8: Análisis DAFO del proyecto
3.3. Entrevistas
Tras haber asistido a la fundación de Esclerosis Múltiple de Lleida y haber podido entrevis-
tar a los distintos profesionales como a la Directora de la fundación y neuropsicóloga como a los
distintos fisioterapeutas que tratan a los pacientes de esclerosis, se pudo obtener mucha informa-
ción de valor. Estos dieron su opinión sincera sobre el proyecto, la cual ha ayudado mucho a poder
tomar ciertas decisiones y descartar otras que originalmente se pensaba que podŕıan ser buena idea.
De la misma manera, se realizaron entrevistas con distintos pacientes, para poder tener una
idea clara de su situación y saber sus necesidades para poder proporcionales una aplicación que
pueda ayudarles en la mayor medida posible en su d́ıa a d́ıa.
3.3.1. Profesionales del sector
En este caso primero se les explico el marco del proyecto y las principales funcionalidades que
se teńıan en mente, para ponerles en situación. Una vez asentados los objetivos del proyecto se
abrió un debate para poder obtener su opinión tanto personal como profesional y estudiar tanto
que funcionalidades eran realmente útiles como cuales podŕıa ser interesante implementar.
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3. ANÁLISIS DE REQUISITOS Trabajo de Final de Grado
Posteriormente se realizaron una serie de preguntas para poder acotar su opinión y sintetizar
la información necesaria para el desarrollo del proyecto.
En ĺıneas generales, les pareció un proyecto interesante y que podŕıa ser muy útil, para poder
mejorar el seguimiento de los pacientes y mejorar el d́ıa a d́ıa de estos. Aun aśı, se comentó que
el chat entre pacientes y personal médico no seria muy viable, ya que el personal médico no tiene
los recursos suficientes para atender las peticiones de los pacientes. Sin embargo, el chat entre
pacientes seŕıa una funcionalidad interesante y positiva para los usuarios, ya que les permitiŕıa
contactar con gente que está pasando por la misma situación y es un gran apoyo emocional para
ellos.
Un factor importante, era saber si el equipo médico utilizaba algún tipo de software para ges-
tionar todo el tratamiento de los pacientes. En este caso, se usan dos softwares: Ofimedic y Qbed.
El primero se usa a modo de agenda para poder gestionar aspectos como las citas de los pacientes
mientras que Qbed es una solución más completa que gestiona los distintos historiales de los pa-
cientes, valoraciones de alta, tratamientos médicos, documentos de pacientes y cualquier tipo de
información sobre ellos. Se mencionó la existencia de un tercer software llamado Neuronup, el cual
es una plataforma de pago para realizar estimulación cognitiva y obtener la valoración correspon-
diente de los pacientes.
También comentaron que eran usuarios asiduos de dispositivos móviles, lo que facilitaŕıa el
proceso de integración de los mismos en los tratamientos de pacientes. Uno de los primeros puntos
tratados fue determinar que tipo de pacientes sufren esta enfermedad, obteniendo que suele afec-
tar a gente joven (entre 20 y 40 años). Esto lleva a la conclusión que se tratara de gente que esta
acostumbrada a utilizar dispositivos móviles y la curva de aprendizaje para usar la aplicación será
relativamente pequeña.
Por otro lado era importante saber las distintas etapas de la enfermedad y como cada paciente
las vive y, la respuesta a esta cuestión, es que cada paciente la vive de distinta manera y precisa
de un tratamiento totalmente personalizado.
Además, se destacaŕıa que esta aplicación es una manera de proporcionar una organización para
que los pacientes puedan registrar todas sus dolencias y brotes puntuales que hayan sufrido, para
poder proporcionar un seguimiento mucho más eficaz.
Cuando se planteó la existencia de pacientes con dificultades motrices los profesionales indica-
ron que los mismos suelen tener adaptadores para poder facilitar la interacción con sus dispositivos
electrónicos. Aun aśı, un aspecto muy importante a tener en cuenta es que la aplicación debeŕıa
ser lo más intuitiva posible ya que entre el 40 y 50% de los pacientes pueden tener un deterioro
cognitivo que obstaculice su interacción con el sistema.
También era crucial saber si exist́ıa algún conjunto de ejercicios que los pacientes deban rea-
lizar de manera regular, ya sean f́ısicos o mentales, para poder caracterizar el tratamiento de los
mismos. La respuesta obtenida fue que lo único que se hace en común a todos los pacientes es
una valoración al ingresar de forma multidisciplinaria (fisiológica, neuropsicoloǵıa, logopedia) y a
partir de aqúı, hacer revisiones cada 6 meses adaptando el tratamiento según las necesidades que
se tengan.
El seguimiento que se le realiza a los pacientes de forma periódica es esencial para poder saber
si el paciente tiene una buena evolución, si su situación está estancada o por lo contrario si está
empeorando, en este caso darse cuenta a tiempo y tomar las medidas necesarias para revertir la
situación es esencial.
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Además, era muy importante saber si es necesaria una asistencia psicológica constante a los
pacientes, todo y que en muchas ocasione dichos pacientes no quieren recibir esta asistencia todo
y que el equipo de profesionales sepa que es necesaria.
Era necesario determinar por que tipo de especialistas está compuesto un equipo médico para
caracterizarlo. La respuesta a esta cuestión es muy compleja ya que en un mismo paciente el equipo
varia según el punto en el que se encuentra su enfermedad, por tanto es muy dif́ıcil generalizar
equipos entre los pacientes.
Se conoćıa de la existencia de un test que ayuda a evaluar las habilidades cognitivas y psicológi-
cas de los pacientes que debe ser realizado regularmente y se planteó la propuesta de digitalizarlo
e incluirlo en las funcionalidades de la aplicación. Sin embargo, se objetó que no seŕıa una buena
idea pese a su comodidad, ya que se tratan aspectos muy sensibles del paciente y, además, se pierde
un feedback de presencia realmente importante ya que se suele hacer delante de profesionales que
evalúan más factores a parte de los resultados.
3.3.2. Pacientes
Antes de realizar las entrevistas a los distintos pacientes, se les explico el proyecto y las distintas
funcionalidades que se teńıan en mente, cómo se hizo con las entrevistas a los profesionales.
Posteriormente no solo se les realizaron las distintas preguntas sino que se insistió en que en
todo momento dieran su punto de vista más sincero y se hizo énfasis en que teńıan plena libertad
a aportar nuevas ideas o manifestar su desacuerdo en ciertas funcionalidades de la aplicación si aśı
lo créıan.
Por lo general, todos los pacientes pensaron que el proyecto era una buena idea e interesante
y también pudieron aportar su punto de vista. Los pacientes más veteranos manifestaron que el
chat entre pacientes es algo muy importante, ya que al principio de la enfermedad, la mayoŕıa de
pacientes se sienten excluidos y necesitan hablar con gente que este pasando por lo mismo que
ellos, para aśı poder comprender y asimilar su nueva situación.
Se formularon una serie de preguntas para poder caracterizar la situación de los pacientes y
comparar con la información proporcionada por el equipo médico. La edad de los pacientes entre-
vistados se comprend́ıa entre los 20 y 40 años y estaban acostumbrados a usar dispositivos móviles
en su vida diaria.
El sistema operativo usado por la totalidad de los sujetos era Android. Además uno de los
pacientes mencionó que el mismo tenia funcionalidades para asistir a las personas con dificultades
motrices cómo él mismo y hacer que la interacción con el dispositivo sea mucho más eficaz.
Una de las funcionalidades que más destacaron fue la de incorporar un chat para hablar con
otros pacientes, ya que la mayoŕıa opinaba que seria una manera muy fácil de poder vencer la
vergüenza que se tiene al principio y ayudaŕıa mucho a los pacientes desde un punto de vista
psicológico.
Otra opinión bastante generalizada era el hecho de que el sistema mencionado les ayudaŕıa a
gestionar la enfermedad a una escala del d́ıa a d́ıa y haŕıa que convivir con esta sea mucho más fácil.
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4. Diseño
Una vez ya asentados todos los requisitos y funcionalidades, se empezó a trabajar en el diseño
del prototipo. Se creó un prototipo para los pacientes y otro para el equipo médico, basándose en
toda la información y requisitos necesarios que se han nombrado anteriormente en el documento.
Estos, se han obtenido a consecuencia de la investigación y aportación de los sujetos que se han
entrevistado y de la búsqueda.
Este diseño esta pensado para ser lo más af́ın posible al prototipo final, todo y que esta fase
está pensada para poder encontrar errores y realizar los cambios y correcciones para que en un
futuro se reduzcan al máximo las complicaciones. Por esto mismo esta etapa de la creación del
prototipo es tan importante y todos los errores que podamos solucionar en esta fase conlleva una
reducción de costes en un futuro.
4.1. Nombre del proyecto
Una de las decisiones principales en el ámbito del diseño consist́ıa en encontrar un nombre
adecuado ya que esto será la parte más representativa del proyecto y la que le proporcionara cierto
carácter a la aplicación. Siendo conscientes del la importancia de esta elección se empezó haciendo
una búsqueda de posibles nombres y corroborando que estos no se hayan utilizado previamente
con otros fines.
Una de las caracteŕısticas principales que se buscaba, era poder implantar las iniciales EM
(Esclerosis Múltiple), para representar al colectivo a quien va dirigida la aplicación. También se
queŕıa incluir alguna palabra que resumiera y dejara claro las funcionalidades y objetivos de la
aplicación.
Después de probar múltiples combinaciones y ser descartadas por ser demasiado largas o poco
atractivas, se optó por utilizar palabras en ingles, ya que proporciona un carácter más globalizado.
El nombre elegido acabó siendo Track’EM el cual combina la palabra Track que significa
seguimiento y las siglas EM. Además, la fusión de estas palabras seŕıa la abreviación de track them
que en español se traduciŕıa en hazles un seguimiento.
4.2. Primer boceto del diseño
Primero se realizó un primer boceto a mano, plasmando en papel las principales ideas que
se teńıan en mente del diseño, dibujando aśı las principales pantallas tanto de pacientes como
de equipo médico y reflejando mas o menos, como seria el diseño de la aplicación y consigo las
distintas funcionalidades que la aplicación deb́ıa contener.
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Figura 9: Primer boceto del apartado de Pacientes.
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Figura 10: Primer boceto del apartado de Equipo médico.
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Con esto se pretend́ıa reflejar las principales ideas y funcionalidades que se teńıan en mente y
partiendo de esta base, poder ir perfeccionando en un futuro cual seria el diseño definitivo de la
aplicación. Saber de donde debemos partir, para poder empezar a desarrollar el prototipo.
Estas imágenes hechas a mano son los primeros bocetos que se realizaron en sucio, para tener
un punto de partida y un camino el cual seguir e ir perfeccionando.
Parte de las ideas principales ya hab́ıan sido meditadas antes de hablar tanto con los pacientes
como con los distintos especialistas. Pero otras fueron fruto de las distintas entrevistas y conver-
saciones que se realizaron, sobretodo las basadas en la interacción con las personas. Lógicamente
se añadieron y adaptando funcionalidades que los entrevistados proporcionaban y pensaban que
podŕıan ser útiles en la aplicación.
4.3. Herramientas empleadas
En el desarrollo del diseño de la aplicación se ha utilizado el programa Adobe XD [1] [2]. Es
un editor de gráficos vectoriales, desarrollado por Adobe Inc para diseñar y crear prototipos de
la experiencia del usuario para páginas web y aplicaciones móviles, dicho software está disponible
para MacOS, Windows y Android. Adobe XD apoya a los diseños vectoriales y a los sitios web.
wireframe.
Se decidió utilizar esta herramienta de diseño porque es muy intuitiva y fácil de utilizar, ya que
ofrece todas las herramientas para el prototipo de páginas web y aplicaciones, permitiendo crear
prototipos animados y previsualizarlos.
Otra de las razones por las que se decidió utilizar Adobe XD fue por como facilita la transfe-
rencia de los prototipos a otros dispositivos, de esta forma se puede interactuar como si fuera una
aplicación real y poder realizar pruebas con usuarios, ya que el modo de simulación permite que
el diseño tenga las funcionalidades requeridas en el prototipo final.
Este es uno de los puntos principales por los que se optó utilizar esta herramienta, puesto que
a la hora de hacer las pruebas con usuarios, tendrán la sensación de estar interactuando con una
aplicación real y será mucho más confortable para ellos. Esto es muy interesante ya que podemos
sacar mucha información y realizar cambios en el diseño sin ningún tipo de complicación.
4.4. Decisiones Principales referentes a la interfaz de usuario
Está demostrado que los colores influyen en la percepción de la gente a la hora de escoger un
producto, por lo tanto, la elección del color de la aplicación no será algo aleatorio y se debe indagar
para obtener información al respecto antes de elegir el principal.
Se indagó sobre que color era el favorito de la gente, para poder tenerlo en cuenta a la hora
elegir la paleta de colores de la aplicación.
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Figura 11: Distribución preferencias de colores.[3]
Tanto como se puede apreciar, el color predilecto tanto por mujeres como para hombres es el
azul, por lo tanto esto es uno de los motivos principales por el que se podŕıa considerar la primera
opción.
Además, se quiso investigar en mayor profundidad sobre las connotaciones que tiene a nivel psi-
cológico dicho color. Según el estudio [5] de Eva Heller titulado Psicoloǵıa del color: Cómo actúan
los colores sobre los sentimientos y la razón, nos muestra tiene un efecto calmante y que expresa
armońıa, amistad, fidelidad, serenidad, sosiego. Se asocia con la tranquilidad, lo perceptivo, lo
sensible y el afecto.
El azul es probablemente el color más utilizado por las marcas ya que al denotar tranquilidad,
autoridad, confianza y lealtad es el color que produce las mayores ventas en el mundo, reportando
la tasa más alta de éxito en entrevistas y ventas.
Una vez elegido el color principal era el momento de empezar a diseñar el logotipo. Una de las
principales caracteŕısticas que se queŕıa resaltar en el mismo, es que sea claro y que tenga relación
con la temática de la aplicación.
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Figura 12: Logotipo del proyecto.
Como se puede observar en la figura [12], la fuente empleada en el logotipo es clara y fácil de leer.
Esto permite que sea léıda de forma rápida y los usuarios puedan reconocerla con un simple vistazo.
Además del nombre del proyecto, se queŕıa añadir algún elemento el cual transmitiera que es
una aplicación relacionada en el ámbito de la salud. Por eso se incluyeron unos signos vitales para
armonizar el nombre dentro del logotipo.
Se ha usado una fuente que es clara de leer llamada Roboto que es la que se usa por defecto
en el sistema Android y ha estado diseñada espećıficamente para este propósito. Por lo tanto, se
garantiza su legibilidad en pantallas pequeñas y en las condiciones en las que se puede encontrar
un teléfono móvil.
Se presentó la duda de si usar la letra en color blanco o negro. La primera idea era usar el color
blanco porque era mucho más estética y además sigue el diseño utilizado en el logotipo. Aun aśı,
cuando se evaluó la accesibilidad de esta combinación de colores y se obtuvo la siguiente informa-
ción.
Figura 13: Comprobación de la accesibilidad de la combinación de colores original.
Como se puede apreciar, no ha superado ninguna de las pruebas y por lo tanto, no es accesible
y podŕıa presentar problemas de legibilidad. Por lo tanto, se comprobó cuales eran los resultados
si se cambiaba el color de la fuente a negro y vemos que son mucho mejores.
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Figura 14: Comprobación de la accesibilidad de la nueva combinación de colores.
Por lo tanto, se decidió cambiar el color de la letra a negro para que todo fuera más accesible
y legible.
Para dar consistencia a la aplicación, se ha asociado un color a cada elemento evaluable como
podŕıa ser la concentración o la memoria para usarlo cada vez que se haga referencia al mismo. De
esta manera, ya sea para introducir el valor asociado o visualizarlo en una gráfica, el color siempre
será el mismo y hará que sea altamente reconocible.
Por otro lado, la misma idea se usa en el calendario para asociar un color a cada tipo de evento
para que sea mucho más intuitivo ver los acontecimientos que se tienen en un d́ıa determinado.
Un elemento de diseño muy importante es el dar identidad a la aplicación y esto se ha conseguido
usando una paleta de colores de manera consistente y un lenguaje de diseño continuo en todas
las pantallas de la aplicación. De este modo se garantiza la cohesión entre las mismas y se da
personalidad al proyecto.
4.5. Decisiones principales referentes a la experiencia de usuario
Gran parte de las decisiones que se han tomado en el diseño de la experiencia de usuario vie-
nen influenciadas por la información que los profesionales médicos proporcionaron, ya que todo el
diseño de la aplicación tiene un porqué significativo.
No hay que olvidar que esta aplicación esta enfocada para personas con dificultades motrices,
por ello era necesario diseñar una estructura lo más sencilla y accesible posible. De esta manera se
decidió descartar el uso de pantallas desplegables o cualquier tipo de acción que no sea más allá de
un clic. Era muy importante enfocarse en hacer un diseño muy simple y a la vez efectivo, por eso
se optó por realizar un menú principal de 5 opciones, dependiendo de lo que el paciente quisiera
hacer con un simple clic y fácilmente visualizables.
Estas opciones se ven representadas con unos botones muy grandes que permiten que el usuario
pueda elegir de manera muy fácil la funcionalidad de la que precisa en cada momento. Además,
cada botón incluye un icono que acompaña al texto que describe la funcionalidad, haciendo que
sea mucho más intuitivo encontrar lo que el usuario necesite en cada momento.
En cada una de las pantallas está la opción de retroceder a la pantalla anterior, para que aśı el
usuario pueda fácilmente visualizar dicho botón y retroceder si es lo que desea.
Además, para que los usuarios puedan saber en todo momento en que pantalla de la aplicación
se encuentran, todas tendrán el t́ıtulo de la funcionalidad que ofrecen en la parte superior.
En el seguimiento diario, se ha optado por utilizar una serie de barras de porcentaje, para que
aśı los usuarios puedan con mayor facilidad indicar el porcentaje exacto de sus aptitudes diarias,
distinguiéndolas por diferentes colores para aśı poder realizar un baremo total de forma periódica
y de esta manera poder visualizar los resultados de forma más sencilla.
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Se decidió limitar la escritura de texto a las funcionalidades que eran estrictamente necesario,
para poder facilitar la interacción entre la aplicación y los usuarios y a la vez reducir los errores
de formato. Para el resto de funcionalidades del proyecto se utilizan sliders o botones que propor-
cionan una mejor experiencia para el usuario y más teniendo en cuenta sus posibles dificultades
motrices.
Para evitar la navegación innecesaria, se han usado ventanas del tipo pop-up para poder mostrar
y permitir la introducción de información en los casos que la misma se pueda sintetizar. De esta
manera, haremos que el contexto de uso sea el mismo y que los usuarios no se sientan confundidos.
Para poder recibir el input emocional de los pacientes, se ha incluido una escala de caras para
evaluar como se sienten cuando lo registran. De esta manera, es mucho más fácil que con una
evaluación numérica ya que es más cercano al usuario.
4.6. Prototipos
Cómo se ha mencionado anteriormente, se han hecho dos prototipos. Uno correspondiente a el
equipo médico y el otro a los pacientes. Cómo se verá en los siguientes apartados, estos comparten
muchas pantallas pero aun aśı se precisan algunas pantallas espećıficas para que cada prototipo
pueda ofrecer las funcionalidades asociadas a cada usuario.
4.6.1. Prototipo para pacientes
El primer prototipo que se realizó fue el de los pacientes debido a que era el que se véıan más
fácilmente las pantallas y serán los que usan las funcionalidades de la aplicación en si mientras
que en el caso de los médicos, se interactúa con la información proporcionado por los pacientes. El
espacio de trabajo resultante con todas las pantallas diseñadas es el siguiente:
Figura 15: Espacio de trabajo asociado al prototipo de los pacientes.
La primera pantalla que se diseñó fue la de inicio de sesión. Esta es muy simple, ya que sólo
consta de dos elementos donde se introduce el correo y la contraseña de cada usuario para poder
usar las funcionalidades de la aplicación.
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Figura 16: Pantalla de inicio de sesión.
Una vez iniciada la sesión con la información correcta, se lleva al usuario a la pantalla principal
que es el núcleo de la aplicación.
Figura 17: Menú principal de la versión para los pacientes.
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Cómo se puede apreciar, en esta aparecen cuatro botones que permiten que el usuario pueda
usar las funcionalidades principales ofrecidas por la aplicación más un quinto que permite al usua-
rio acceder al menú de configuración para que pueda ajustar-la a sus necesidades.
Además, cada botón que expone una funcionalidad está acompañado de un icono que ayuda
a representar cada una de las mismas. De esta manera, hace que el usuario encuentre mucho más
fácil la funcionalidad de la que precisa.
La primera de las funcionalidades es la de calendario, la pantalla asociada se puede apreciar en
la figura inferior, la cual como el resto de pantallas se adaptaran a la medida del dispositivo que
posé el propietario.
Figura 18: Pantalla con el calendario de los pacientes.
Cómo se puede ver en la imagen, el usuario obtiene una vista del mes en el que se encuentra.
Con puntos de los colores asociados a cada tipo de evento debajo de cada d́ıa se indica tanto que
tipo de eventos se tiene cada d́ıa cómo cuantos. Si se selecciona un d́ıa en el que se tienen eventos,
se le añade la información adicional correspondiente como se puede observar en la imagen inferior.
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Figura 19: Pantalla que muestra los eventos de un d́ıa determinado de un paciente.
De esta manera, se pueden ver los detalles de cada evento cómo podŕıa ser la hora o la descrip-
ción asociada.
La segunda funcionalidad es la de seguimiento dónde se ofrece el registro de sucesos y la visua-
lización del historial de cada paciente. La pantalla asociada es la que se ve en la figura [20].
Figura 20: Pantalla del seguimiento dónde los pacientes introducirán su estado.
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En esta el usuario podrá elegir entre registrar su seguimiento diario, un suceso extraordinario
o ver su propio historial médico. Vemos que si elige la primera de las opciones, le aparecerá una
pantalla cómo la que se aprecia en la figura [21] en la que introducirá su estado en cada uno de los
varemos indicados.
Figura 21: Pantalla del seguimiento diario en el que los usuarios podrán registrar su estado actual.
Por otro lado, si el usuario desea registrar un evento extraordinario le aparecerá una pantalla
como la que se aprecia en la imagen inferior donde introducirá los detalles al respecto.
Figura 22: Pantalla dónde los pacientes podrán guardar sus sucesos extraordinarios.
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Por último, si lo que desea es ver su historial médico le aparecerá un gráfico con su evolución
como el que se puede observar en la figura [23].
Figura 23: Pantalla del historial del paciente.
En el caso de que el usuario desee utilizar la funcionalidad de chat se le llevará a una pantalla
como la que se puede apreciar en la imagen inferior que le permitirá comunicarse con otros pacien-
tes cómo se ha comentado en etapas anteriores del proyecto.
Figura 24: Pantalla del chat.
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La última funcionalidad que se ofrece es la capacidad de poder registrar un ejercicio. En esta
aparecerá una pantalla en la que determinar los principales factores respecto al mismo cómo, por
ejemplo, una descripción de cómo se ha sentido el paciente al hacerlo o la duración del mismo.
Figura 25: Pantalla de registro de los ejercicios que hacen los pacientes.
En el caso que se quiera determinar la duración, aparecerá una ventana emergente en la que el
usuario podrá fijar el peŕıodo de tiempo del ejercicio cómo se aprecia en la figura inferior.
Figura 26: Pantalla de selección de duración del ejercicio.
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Por último, se ofrece al usuario la posibilidad de poder configurar ciertos aspectos de la aplica-
ción como podŕıa ser su nombre o si quiere recibir alertas o no. Vemos que la pantalla seria como
la que se muestra en la siguiente imagen.
Figura 27: Pantalla de configuración.
En el caso de querer ver los términos y condiciones de la aplicación, estos aparecen en una
ventana emergente como la que se observa en la imagen inferior.
Figura 28: Ventana emergente que muestra los términos y condiciones.
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4.6.2. Prototipo para equipo médico
Para este prototipo se partió del de los pacientes y se modificaron las pantallas correspondientes
para adaptarlo y se añadieron las que implementen las nuevas funcionalidades que se requieren.
El espacio de trabajo resultante con todas las pantallas diseñadas es el siguiente:
Figura 29: Espacio de trabajo asociado al prototipo del personal médico.
Vemos que el primer cambio notable es que la pantalla principal ha sido rediseñada con los
botones correspondientes a las funcionalidades que se ofrecen al personal médico.
Figura 30: Menú principal de la versión del equipo médico.
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La primera funcionalidad es la de calendario que es idéntica a la que disponen los pacientes con
la diferencia de que el personal médico solo tendrá eventos de tipo citas en los que les aparece el
nombre del paciente asociado a la misma.
Figura 31: Pantalla de calendario de la versión del equipo médico.
En este caso, el personal médico podrá crear nuevas citas con una interfaz como la que aparece
en la pantalla inferior.
Figura 32: Pantalla de creación de eventos.
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Cómo podemos apreciar, en esta pantalla podrán introducir toda la información referentes a la
cita y que la única información que se introducirá mediante texto es el t́ıtulo. Los otros campos se
completarán mediante menús como los siguientes.
Figura 33: Pantalla con la lista de pacientes correspondientes.
Figura 34: Selección del tipo de evento.
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4. DISEÑO Trabajo de Final de Grado
Figura 35: Selección de la duración del evento.
Figura 36: Selección de la hora de inicio del evento.
El segundo botón titulado Pacientes en Curso contiene todas las funcionalidades relacionadas
con el seguimiento de los pacientes. Si lo seleccionamos vemos que la pantalla que se nos muestra
será como la que se aprecia en la figura [33].
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Como vemos, nos aparece una lista con todos los pacientes que están en tratamiento en el
momento actual. Cuando seleccionamos uno, nos aparecerá la pantalla que se observa en la figura
[37].
Figura 37: Pantalla que muestra los diferentes tipos de datos que se pueden obtener de un paciente.
En la primera opción llamada Ejercicios nos aparecerá una lista de todos los que ha registrado
el paciente como la que se puede apreciar en la imagen inferior.
Figura 38: Lista de ejercicios registrados por un paciente.
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Como se puede ver, se muestra toda la información referente a cada ejercicio realizado.
Por otro lado, si la opción elegida es la de Sucesos puntuales, la pantalla que aparecerá es como
la que se muestra en la figura [39].
Figura 39: Lista de los sucesos extraordinarios guardados por un paciente.
Exactamente igual que con la opción anterior, nos aparece una lista con los eventos extraordi-
narios registrados y su información más relevante.
Por último, dentro de las funcionales disponibles con los pacientes en curso, se podrá ver la
evolución de los mismos en un gráfica igual que el que pod́ıa ver en el caso de los pacientes cuando
consultaban sus propios datos.
La siguiente funcionalidad es la de gestión de pacientes. Mediante esta se podrán crear nuevos
pacientes, editar la información de los ya existentes y poder eliminarlos en caso de que hayan
acabado su tratamiento.
Como se puede apreciar en la imagen inferior, es muy parecida a la lista de pacientes que se ha
mostrado anteriormente con pequeñas modificaciones.
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Figura 40: Lista de pacientes para poder gestionarlos.
Como se puede apreciar, se ha añadido un botón en la parte superior derecha para poder crear
nuevos pacientes.
Figura 41: Pantalla de creación de un paciente.
Si se selecciona uno de los pacientes de la lista, aparecerá una ventana emergente que permite
editar o eliminar la información del paciente seleccionado.
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Figura 42: Ventana emergente que muestra las acciones asociadas a un perfil de paciente.
En el caso de querer editarlo, la ventana que se mostrará es la misma que en la de creación de
dicho paciente pero con la información que hab́ıa introducido.
Por otro lado en el caso de querer eliminar a un paciente, aparecerá una ventana emergente pre-
guntando al usuario si esta seguro de querer realizar esta acción, para aśı evitar posibles errores.
Figura 43: Ventana emergente que muestra la acción de eliminar a un paciente.
La última opción es la configuración del propio médico, la cual sera idéntica a la pantalla que
se mostraba a los pacientes.
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5. Pruebas con usuarios
Las pruebas con usuarios es una etapa esencial para poder detectar los errores que se han
cometido durante todo el proceso de diseño, y de esta manera reducir al máximo los distintos
problemas en la experiencia de usuario y la interfaz que la aplicación presenta, y evitar que dichos
errores perduren hasta una fase mucho más avanzada del proyecto.
Este proceso es muy importante, ya que el prototipo ha estado diseñado por una única persona y
es muy fácil caer el la mala costumbre de pensar que todo lo que se va realizando es intuitivo y
accesible. Gracias a estas pruebas con usuarios, se podrá reducir gran parte de los errores cometidos
y evitar que en un futuro sean más costosos de solucionar.
5.1. Medios empleados
Para la realización de las pruebas con usuarios se utilizó el programa Adobe XD. Aśı que para
hacer las pruebas de la manera más realista posible, se optó por utilizar la funcionalidad de simu-
lación que este programa nos proporciona.
Permite hacer una simulación con un dispositivo Android y hace que el usuario pueda navegar
por la aplicación como si fuera la definitiva e interactuar con ella. Esta funcionalidad que brinda
Adobe XD, permite realizar y analizar pruebas con distintos usuarios y valorar si realmente es
accesible, intuitiva y eficaz como en un inicio se planteo.De esta manera se ha simulado de la
manera más realista posible la interacción entre un usuario y aplicación, para poder extraer la
mayor cantidad de información posible.
5.2. Usuarios
Sexo Edad Paciente/Equipo Médico Conocimientos básicos de informática
Mujer 50 Equipo Médico Si
Hombre 51 Paciente Si
Hombre 44 Paciente Si
Hombre 45 Paciente Si
Hombre 50 Paciente Si
Hombre 54 Paciente Si
Mujer 35 Paciente Si
Hombre 63 Paciente Si
Hombre 68 Paciente Si
Mujer 43 Paciente Si
Mujer 45 Equipo Médico Si
Mujer 48 Paciente Si
Mujer 54 Paciente Si
Mujer 30 Paciente Si
Cuadro 2: Lista de usuarios
Finalmente se pudo realizar las pruebas a un total de 14 personas, las cuales 12 de ellas eran
pacientes de la unidad de Esclerosis Múltiple y las otras dos restantes pertenećıan al equipo médico
de la asociación de Esclerosis Múltiple de Lleida. Contar con la participación de profesionales fue
muy complejo, ya que por su ocupación no pod́ıan disponer de mucho tiempo, debido a que en su
d́ıa a d́ıa tienen mucho trabajo por realizar.
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De esta manera se pudo disponer de la colaboración de una neuropsicóloga, jefa del departa-
mento de esclerosis múltiple de Lleida y de una de las fisioterapeutas del centro. Gracias a ellas
como al resto de pacientes se pudo realizar las distintas pruebas enfocadas a los usuarios.
A cada uno de los usuarios se le asignó unas tareas que deb́ıan realizar, para aśı poder analizar
y puntuar las distintas pruebas que tendŕıa que ir realizando.
Al existir dos prototipos distintos, uno para pacientes y otro para el equipo médico, las tareas
para estos dos grupos era distintas como es lógico. De forma añadida hab́ıa que prestar especial
atención a si los distintos pacientes presentaban dificultades motrices mediante la interacción con
el dispositivo. Y, de esta manera, observar si la estructura de la aplicación era lo suficientemente
accesible para ellos ya que esta situación no se presenta en el grupo del equipo médico.
Cabe destacar que todos los usuarios teńıan conocimientos básicos de dispositivos móviles y
sobre uso de aplicaciones, ya que todos y cada uno de ellos dispońıan de dichos dispositivos y
haćıan un uso diario de los mismos.
5.3. Pruebas realizadas
Antes de realizar las pruebas con los distintos usuarios, se les haćıa una previa explicación en
que consist́ıa la aplicación, que dijeran en voz alta todas las cosas que pensaban de la aplicación
a medida que iban interactuando con ella y sobretodo aclararles que no hab́ıa opciones que es-
tuvieran mal o bien, que hicieran lo que ellos creyesen en todo momento para aśı poder evaluar
correctamente si el prototipo es eficiente y accesible.
Posteriormente, se proporcionó una serie de tareas que tendŕıan que ir realizando, las cuales
simulaban situaciones reales que futuros usuarios podŕıan querer realizar.
Para poder evaluar la eficiencia del prototipo se contaron el número mı́nimo de pasos que hay
que realizar hasta llegar al objetivo fijado. De esta manera se puede comprobar si el usuario está
haciendo el camino más corto o por lo contrario está dando más vuelta ya que no esta estructurada
la aplicación de la forma más intuitiva posible.
También se evaluó la efectividad, es decir, comprobar que todos los usuarios pudieras llevar a
cabo la tarea asignada.
Finalmente se evaluó la satisfacción del usuario posteriormente a la realización de las distintas
pruebas, mediante el sistema SUS (System Usability Scale) [6], dicho sistema permite poder medir
la usabilidad.
Se les pide a los usuarios que califiquen 10 preguntas del 1 al 5, siendo 1 completamente de acuerdo
y 5 completamente desacuerdo.
Las puntuaciones de cada pregunta se convierten a un nuevo número, se suman y luego se mul-
tiplican por 2.5 para convertir las puntuaciones originales de 0-40 a 0-100. Aunque las puntuaciones
son 0-100, no son porcentajes y deben considerarse solo en términos de su clasificación porcentual.
La puntuación SUS superior a 68 se consideraŕıa por encima del promedio y cualquier cosa por de-
bajo de 68 está por debajo del promedio. Sin embargo, la mejor manera de interpretar los resultados
implica normalizar las puntuaciones para producir una clasificación porcentual.
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Tareas de los pacientes
Tarea 1: Hacer Login en la aplicación.
Tarea 2: Cambiar la imagen del perfil de la aplicación.
Tarea 3: Rellenar toda la información necesaria del perfil.
Tarea 4: Comprobar que itinerario hay pendiente el d́ıa 13 de abril.
Tarea 5: Establecer una conversación por el chat de la aplicación.
Tarea 6: Registrar en la aplicación que ha realizado 15 minutos de bicicleta estática.
Tarea 7: Realizar el chequeo diario.
Tarea 8: Dejar constancia que esta mañana al despertarse ha sentido que tenia muy mala
coordinación, cosa que normalmente no ocurre y quiere dejar este acontecimiento reflejado.
Tareas del personal médico
Tarea 1: Hacer Login en la aplicación.
Tarea 2: Crear una cita de tipo medicación y con t́ıtulo inyeccióna un paciente para el d́ıa
13 de abril a las 13:00.
Tarea 3: Visualizar el historial de un paciente.
Tarea 4: Revisar los ejercicios que un paciente ha estado realizando hasta d́ıa de hoy.
Tarea 5: Comprobar que sucesos fuera de lo común le han ido ocurriendo un paciente.
Tarea 6: Eliminar a un paciente de la lista.
Tarea 7: Dar de alta a un paciente nuevo.
Tarea 8: Cambiar la imagen de perfil de la aplicación.
5.4. Resultados y Análisis
Una vez los usuarios realizaron las distintas pruebas, se analizaron los resultados obtenidos.
Principalmente este análisis se enfocó en valorar la eficiencia, efectividad y la satisfacción.
5.4.1. Eficiencia, efectividad y errores detectados en la versión de los pacientes
En este apartado se analizaron el numero de pasos que los usuarios realizaron hasta llegar al
objetivo predeterminado.
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Tarea 1
En esta tarea se buscaba que el paciente hiciera Login en la aplicación. Simplemente hab́ıa que
realizar un paso para realizar dicha tarea:
1. Seleccionar iniciar sesión
Todos los usuarios realizaron correctamente esta acción efectuando 1 paso. Todos los usuarios fue-
ron capaces de realizar esta tarea sin ningún tipo de problema.
Uno de los problemas principales que los pacientes remarcaron, era la ausencia de la opción
He olvidado la contraseña. Remarcaron muchos de ellos que a causa de la enfermedad presentan
problemas de memoria y es un factor muy importante a tener en cuenta.
Tarea 2
En esta tarea se buscaba que el usuario fuera capaz de editar la imagen de su perfil. Para llevar




En este caso se obtuvo una media de 3.3 pasos realizados, ya que algunos usuarios directamente
seleccionaban la imagen superior que aparece en el menú principal, ignorando completamente la
opción de configuración que aparece en la parte inferior de la aplicación.
Tarea 3
En esta tarea se buscaba que el paciente fuera capaz de rellenar toda la información personal
de la aplicación. Para realizar esta tarea el usuario tendŕıa que realizar dos pasos:
1. Seleccionar configuración
2. Guardar
Todos los usuarios realizaron correctamente esta tarea realizándola con un total de dos pasos, sin
ninguna dificultad.
Tarea 4
Se buscaba que el paciente fuera capaz de comprobar que itinerario tenia pendiente un d́ıa en
concreto. Para realizar esta tarea era necesario realizar dos pasos:
1. Seleccionar calendario
2. Seleccionar el d́ıa demandado
Todos los usuarios fueron capaces de llevar a cabo esta tarea sin ninguna dificultad, realizándolo
con un número total de dos pasos.
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Tarea 5
En esta tarea se buscaba que el usuario fuera capaz de establecer una conversación mediante
el chat con sus compañeros. Para poder realizar esta actividad el paciente solo tenia que realizar
un paso:
1. Seleccionar chat
En el 100% de los casos, los usuarios realizaron correctamente esta tarea, con un total de un paso.
Tarea 6
Se queŕıa comprobar si los usuarios serian capaces de registrar su actividad f́ısica. Para llevar
a cabo esta tarea hab́ıa que realizar un total de siete pasos:
1. Seleccionar ejercicio
2. Seleccionar modificar tiempo
3. Describir el ejercicio realizado
4. Puntuar el animo
5. Puntuar la fatiga
6. Puntuar la dificultad
7. Guardar
Se obtuvo un total de 8.3 pasos realizados por parte de los usuarios, ya que algunos usuarios
expresaron que el apartado de seguimiento provocaba confusión, por lo tanto no sab́ıan si teńıan
que registrar dicha actividad en el apartado de ejercicio o en seguimiento diario. De esta manera
la media de 8.3 pasos, es más elevada de lo esperado debido a esta confusión que algunos usuarios
mostraron. Finalmente todos los usuarios fueron capaces de realizar la actividad.
Tarea 7
Se queŕıa comprobar si los usuarios pod́ıan reflejar su estado diariamente. Para realizar esta
tarea hay que realizar un total de tres pasos:
1. Seleccionar seguimiento
2. Seleccionar seguimiento diario
3. Guardar
Los usuarios realizaron un total de 3.5 pasos de media, ya que algunos de ellos seleccionaron la
opción de suceso extraordinario y posteriormente retrocedieron para seleccionar la opción correcta.
Los usuarios que realizaron más pasos, reconocieron que fue a consecuencia de no haber prestado
suficiente atención.
Finalmente todos los usuarios fueron capaces de finalidad la tarea.
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Tarea 8
En este caso se queŕıa comprobar si los pacientes serian capaces de reflejar algún suceso fuera
de lo normal que le hubiera ocurrido en algún momento puntual. Para realizar esta tarea de forma
eficiente hab́ıa que realizar un total de tres pasos:
1. Seleccionar seguimiento
2. Seleccionar suceso extraordinario
3. Guardar
Todos los usuarios realizaron la actividad con un total de tres pasos, y fueron capaces de finalizarla
sin ningún problema.
5.4.2. Eficiencia, efectividad y errores detectados en la versión del equipo médico
Tarea 1
En esta tarea se buscaba que el equipo médico hiciera Login en la aplicación para familiarizarse
con ella. Simplemente hab́ıa que realizar un paso:
1. Seleccionar iniciar sesión
Todos los usuarios realizaron correctamente esta acción efectuando 1 paso. Todos los usuarios que
realizaron esta tarea fueron capaces de finalizarla con éxito.
Igual que ocurrió en el caso de los pacientes, el equipo médico manifestó la ausencia de la opción
a recuperar contraseña en el caso de que haya sido olvidada.
Tarea 2
Ya que esta puede ser una de las actividades más habituales que los profesionales van a realizar,
se queŕıa observar si se pod́ıa realizar con facilidad.
Los pasos a realizar hasta llegar al objetivo fijado, eran nueve:
1. Seleccionar Calendario
2. Seleccionar el d́ıa 13





8. Seleccionar tipo de cita
9. Guardar
En esta tarea, todos los usuarios fueron capaces de finalizarla correctamente y realizando el
número óptimo de pasos (nueve). Aun aśı, los usuarios señalaron que el botón “Crear cita” pude
dar lugar a confusión, ya que cita es uno de los tipos de eventos a crear. A consecuencia de esto,
seŕıa más correcto renombrarlo a “Crear evento”.
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Tarea 3
Otra de las tareas destacadas es poder acceder al historial de un paciente para poder observar
su desarrollo. Esta tarea constaba de 3 pasos:
1. Seleccionar Pacientes en curso
2. Seleccionar el paciente en cuestión
3. Seleccionar ver historial
En este caso, los usuarios tuvieron dificultad en realizar la tarea indicada, ya que el nombre del
botón “Gestión de pacientes” les generó confusión, haciendo que uno de ellos entrara en esta
funcionalidad antes que en la correcta. Esto hizo que la media se elevara a 4.5 pasos. Una posible
mejora seria cambiarle el nombre a de “Pacientes en Curso” a “Seguimiento de pacientes”.
Tarea 4
También es importante poder comprobar los ejercicios que ha hecho un paciente, ya que es una
parte crucial en su tratamiento para poder evolucionar en la dirección correcta. En este caso el
número de pasos era:
1. Seleccionar Pacientes en curso
2. Seleccionar el paciente en cuestión
3. Seleccionar ejercicios
Todos los sujetos pudieron realizar la tarea correctamente y en el numero de pasos óptimo ya que
hab́ıan interactuado antes con este menú.
Tarea 5
El objetivo de esta tarea se basaba en comprobar si los usuarios serian capaces de visualizar
los distintos sucesos extraordinarios que a sus pacientes les hab́ıan ocurrido hasta d́ıa de hoy, ya
que puede ser determinante en su tratamiento. El número de pasos era:
1. Seleccionar Pacientes en curso
2. Seleccionar el paciente en cuestión
3. Seleccionar Sucesos Extraordinarios
Debido a que era la tercera vez que los usuarios interactuaban con este menú no presentaron
ninguna dificultad al realizar la tarea y la hicieron en el numero de pasos óptimo, es decir, tres.
Tarea 6
El objetivo de esta tarea consist́ıa en tener un primer contacto con la gestión de pacientes
y comprobar si los usuarios pod́ıan eliminar perfiles asociados a pacientes. El número de pasos
óptimo era:
1. Seleccionar Gestión de Pacientes
2. Seleccionar el paciente en cuestión
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3. Seleccionar Eliminar
4. Confirmar ventana emergente
Ninguno de los usuarios presento dificultades a la hora de realizar dicha tarea y pudieron llevarla
a cabo en el número de pasos óptimo (cuatro).
Tarea 7
En esta tarea se buscaba corroborar śı los usuarios podŕıan dar de alta a nuevos pacientes, ya
que será una tarea habitual que tendrán que realizar en su d́ıa a d́ıa. El numero de pasos óptimos
para realizar dicha tarea eran 3:
1. Seleccionar Gestión de Pacientes
2. Seleccionar botón de añadir paciente
3. Guardar
En este caso, uno de los sujetos tuvo dificultad para localizar el icono en la parte superior derecha
de la pantalla, pero dejando esto de lado, todos pudieron realizar la tarea correctamente y de la
forma más óptima.
Tarea 8
Para finalizar el test, se les pidió que realizaran una tarea un poco menos importante pero útil
en la aplicación para darse a conocer, esta era cambiar la foto de perfil. La tarea constaba de tres
pasos:
1. Seleccionar Configuración
2. Seleccionar la nueva imagen
3. Guardar
Al ser una tarea bastante sencilla y estar ya familiarizados con el entorno ofrecido por el sistema
no se presentó ninguna dificultad y se realizó de la manera óptima.
5.4.3. Satisfacción
Como parte final de la evaluación, se pidió a los usuarios que realizaran el test SUS para valorar
la satisfacción del prototipo.
Los resultados obtenidos se pueden observar en la tabla siguiente:
P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 Puntuación SUS
5 1.29 4,57 1,21 4,86 1 4,64 1,07 4,79 1 95,7
Cuadro 3: Puntuación cuestionario SUS y resultado final
Como se puede apreciar, se obtuvo una puntuación del 95,7% de satisfacción. Debeŕıamos tener
en cuenta que todo lo que sea superior a 68% se consideraŕıa por encima del promedio.
Esta puntuación que no está nada mal por ser la primera versión del prototipo realizada, aun
que se pretenda buscar una satisfacción total. Este objetivo podrá ser conseguido gracias a todas las
aportaciones que se han obtenido por parte de los usuarios que realizaron las pruebas pertinentes,
ya que de este modo se podrá trabajar en mejorar al máximo la aplicación final.
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6. Desarrollo
En esta etapa de desarrollo, se ha aplicado todo lo que se ha ido extrayendo gracias a todas las
fases previas hasta llegar a este punto.
En esta sección se desarrollan todas las funcionalidades necesarias que la aplicación requiere,
teniendo en cuenta todos los errores previos que se han ido cometiendo, para aśı desarrollar y llevar
acabo este prototipo con la cantidad mı́nima de problemas y errores. Pudiendo aśı aplicar toda la
información que se ha extráıdo en toda y cada una de las fases previas al desarrollo.
El código de la aplicación Android creada para proporcionar las funcionalidades necesarias
puede encontrarse en el repositorio de Github [34] asociado al proyecto.
6.1. Herramientas utilizadas
6.1.1. Android Studio
Para el desarrollo de la aplicación se ha optado por utilizar Android Studio. Android Studio [15]
es el entorno de desarrollo integrado (IDE) oficial para el desarrollo de aplicaciones para Android,
basado en IntelliJ IDEA. Además del potente editor de códigos y las herramientas para desarro-
lladores de IntelliJ, Android Studio ofrece incluso más funciones que aumentan la productividad
cuando se desarrollan aplicaciones para Android.
Cada proyecto de Android Studio incluye uno o más módulos con archivos de código fuente y
archivos de recursos. Entre los tipos de módulos se incluyen los siguientes:
Módulos de aplicaciones para Android.
Módulos de biblioteca.
Módulos de Google aplicación Engine.
Se pueden visualizar todos los archivos de compilación en el nivel superior de Secuencias de
comando de Gradle y cada módulo de la aplicación contiene las siguientes carpetas:
manifests: Contiene el archivo AndroidManifest.xml.
java: Contiene los archivos de código fuente Java, incluido el código de prueba de JUnit.
res: Contiene todos los recursos sin código, como diseños XML, strings de IU e imágenes de
mapa de bits.
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Figura 44: Archivos del proyecto en la vista de Android.
En Android Studio [16] siempre se debe externalizar los recursos para aplicaciones, como imáge-
nes y strings del código, para poder mantenerlos de forma independiente.
También se debe proporcionar recursos alternativos para configurar dispositivos espećıficos,
agrupándolos en directorios de recursos con un nombre especial.
En tiempo de ejecución, Android utiliza el recurso adecuado según la configuración actual. Por
ejemplo, se puede proporcionar un diseño de interfaz de usuario (IU) diferente según el tamaño de
la pantalla o strings diferentes según la configuración del idioma. De esta manera, el directorio res
nos proporciona los consiguientes directorios de recursos:
animator: Archivos XML que definen animaciones de propiedades.
anim: Archivos XML que definen animaciones de interpolación de movimiento.
color: Archivos XML que definen una lista de estados de colores.
drawable: Archivos de mapas de bits (.png, .9.png, .jpg y .gif) o archivos XML.
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mipmap: Archivos de elementos de diseño para diferentes densidades de los ı́conos de selec-
tores.
layout: Archivos XML que definen el diseño de una interfaz de usuario.
menu: Archivos XML que definen menús de aplicaciones, como un menú de opciones, un
menú contextual o un submenú.
raw: Archivos arbitrarios para guardar sin procesar.
values: Archivos XML que contienen valores simples, como strings, valores enteros y colores.
Los mas relevantes son:
• arrays.xml: Contiene matrices de recursos
• colors.xml: Contiene valores de color.
• dimens.xml: Contiene valores de dimensión.
• strings.xml: Contiene valores de strings.
• styles.xml: Contiene estilos.
• xml: Contiene archivos XML arbitrarios que se pueden leer en tiempo de ejecución
llamando a Resources.getXML().
font: Archivos de fuentes, con extensiones como .ttf, .otf o .ttc, o archivos XML.
Es importante tener en cuenta que cada tipo de dispositivo con tecnoloǵıa Android puede nece-
sitar recursos diferentes. Si un dispositivo tiene una pantalla de un tamaño mayor que el habitual, se
debe proporcionar recursos de diseño diferentes que aprovechen ese espacio adicional en la pantalla.
Si un dispositivo tiene una configuración de idioma diferente, se debe proporcionar distintos
recursos de strings que traduzcan el texto en su interfaz de usuario.
6.2. Tecnoloǵıa empleada
6.2.1. Firebase
Con la finalidad de poder almacenar información en la nube, y de esta manera poder interac-
tuar con dicha información es imprescindible del uso de un sistema de almacenamiento en la nube.
Después de haber analizado las distintas posibilidades, se ha optado por el uso de Firebase.
Firebase [17] es una plataforma para el desarrollo de aplicaciones web y aplicaciones móviles
desarrollada por Google en 2014. Dicha plataforma se encuentra ubicada en la nube, integrada con
Google Cloud Platform, que usa un conjunto de herramientas para la creación y sincronización de
proyectos.
Las principales razones por las que se ha optado por utilizar Firebase se basan en que nos
permite sincronizar fácilmente los datos de sus proyectos sin tener que administrar conexiones o
escribir lógica de sincronización compleja.
Usa un conjunto de herramientas multiplataforma: se integra fácilmente para plataformas web co-
mo en aplicaciones móviles, compatible con grandes plataformas como iOs, Android, aplicaciones
web, Unity y C++. Usa la infraestructura de Google y escala automáticamente para cualquier tipo
de aplicación, desde las más pequeñas hasta las más potentes.
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Crea proyectos sin necesidad de un servidor: Las herramientas se incluyen en los SDK para los
dispositivos móviles y web, por lo que no es necesario la creación de un servidor para el proyecto.
Figura 45: Estructura de Firebase [18].
Para el desarrollo de este proyecto no se han utilizado todas las funcionalidades que Firebase
nos proporciona, sino que hemos elegido las más convenientes y las que realmente se utilizan para
poder desarrollar el prototipo y de esta manera sea totalmente funcional.
Principalmente se ha utilizado Firebase Autentication [21] el cual proporciona servicios de bac-
kend, SDK fáciles de usar y bibliotecas de IU ya elaboradas para autenticar a los usuarios de la
aplicación.
Admite la autenticación mediante contraseñas, números de teléfono, proveedores de identidad fede-
rada populares, como Google, Facebook y Twitter. También permite, que los usuarios accedan a la
aplicación de Firebase con FirebaseUI como solución completa de autenticación directa o mediante
el SDK de Firebase Authentication para integrar de forma manual uno o más métodos de acceso
en la aplicación.
Firebase ofrece dos soluciones de bases de datos en la nube y accesibles para los clientes que
admiten sincronización en tiempo real. Estas son Cloud Firestore y Realtime Database [19].
Cloud Firestore es la base de datos más reciente de Firebase para el desarrollo de aplicacio-
nes para dispositivos móviles. Aprovecha lo mejor de Realtime Database con un modelo de datos
nuevo y más intuitivo. Almacena datos como colecciones de documentos, de esta manera los datos
simples son fáciles de almacenar en documentos, que son muy similares a JSON y los datos comple-
jos y jerárquicos son más fáciles de organizar a escala, con subcolecciones dentro de los documentos.
Por otro lado Realtime Database es la base de datos original de Firebase. Es una solución
eficiente y de baja latencia destinada a las aplicaciones para dispositivos móviles que necesitan
estados sincronizados entre los clientes en tiempo real.
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Almacena datos como un gran árbol JSON y permite que los datos simples sean muy fáciles de
almacenar y que los datos complejos y jerárquicos sean más dif́ıciles de organizar a gran escala.
Por otra parte, otro de los servicios que Firebase nos proporciona y es imprescindible en el
proyecto es Cloud Storage [20]. Es un servicio de almacenamiento de objetos potente, simple y
rentable construido para la escala de Google.
Los SDK de Firebase para Cloud Storage agregan la seguridad de Google a las operaciones
de carga y descarga de archivos para las aplicaciones de Firebase, sin importar la calidad de la
red. Permite usar SDK para almacenar imágenes, audio, v́ıdeo y otros tipos de contenido generado
por los usuarios. En el servidor, se permite usar Google Cloud Storage para acceder a los mismos
archivos.
Consecuentemente, para poder utilizar todos estos servicios que Firebase nos proporciona se
debe vincular con el proyecto de Android Studio. Por ello se deben seguir una serie de pasos para
integrar los servicios necesarios.
Figura 46: Herramienta para conectar el proyecto con Firebase.
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6.3. Proceso de Desarrollo
En esta etapa del proyecto, es imprescindible aplicar toda la información que se ha extráıdo
hasta el momento y aplicar todo el trabajo previo que se ha ido realizado.
El proceso de desarrollo se ha ido realizando mediante un orden lógico y previamente planifi-
cado y de esta manera ir implementando las principales pantallas imprescindibles e ir avanzando
hasta llegar a las que podŕıan ser más redundantes o que no tuvieran tanta dependencia entre ellas.
Como es lógico primero se decidió implementar la pantalla de login y registros de usuarios para
aśı poder crear a distintos usuarios, distinguiéndolos entre pacientes o pertenecientes al equipo
médico.
Durante el proceso de implementación de la aplicación surgieron algunas dudas respecto al di-
seño. Principalmente se observó que la presencia de action bar podŕıa ser totalmente prescindible,
ya que los usuarios disponen de botón de retroceso en su propio dispositivo, y este elemento reduce
el tamaño del resto de elementos de la pantalla.
Esta decisión ha sido tomada debido a que esta aplicación estará instalada en diferentes dispositi-
vos, con todo tipo de tamaños.
De esta manera se prefirió sacrificar dicho action bar para que el resto de información pudiera ser
visualizada de forma más clara y que el prototipo pudiera adaptarse a todo tipo de dispositivos
móviles.
Finalmente una vez desarrollado el prototipo, la estructuración de la aplicación está distribuida de
la siguiente manera:
Figura 47: Estructura final de la aplicación.
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El prototipo está estructurado en diferentes packages para aśı tener todas las clases lo más
organizadas posibles.
Esta clasificación está distribuida según Auxiliares, Compartidas, Pacientes y Personal Médico.
El primer package de Auxiliares, está compuesto por distintos objetos, tanto los empleados
para la base de datos utilizada para Firebase, como los distintos adaptadores.
Las principales clases para representar entidades de información en el package Auxiliares, son
Diario, Ejercicio, Evento, Message, Suceso y Usuario. Estas clases contienen la información más
relevante en cada uno de los casos, como por ejemplo en la clase Usuario, recoge la información
tanto del nombre, la imagen, el número de teléfono y el tipo de usuario que es, ya sea del equipo
médico como paciente. De esta manera estas clases son las principales captadoras de información.
El segundo package contiene todas las funcionalidades que todos los usuarios comparten, es
decir que tanto el equipo médico como los pacientes utilizan, para aśı evitar en la medida de lo
posible código duplicado. Las principales clases que se encuentran en este package son: Calendario,
Configuracion, Historial, Login y RecuperarContrasena.
Estas clases están creadas para adaptarse según el tipo de usuario el cual utilizara estos apartados
de la aplicación, ya que por ejemplo, la estructura de Historial que les aparecerá a los pacientes,
sera distinta a la que les aparece a los miembros del equipo médico.
El tercer package está compuesto por todas las funcionalidades que solamente los pacientes
requieren de su uso.
Las principales clases que se encuentran en este package, consisten en las clases Chat, Principal-
Pacientes, RegistroEjercicio, Seguimiento, SeguimientoDiario, SucesoExtraordinario.
Por último, el cuarto package recopila todas las funcionalidades que el equipo médico debe
disponer para un correcto uso de la aplicación. Siendo aśı la estructuración de las diferentes fun-
cionalidades presentes en la aplicación. Destacaŕıamos las pantallas de que muestran información
de un paciente determinado como ListaPacientes o ListaEjercicios y las de creación de nuevas en-
tidades como CrearCita o CrearPacientes.
6.3.1. Libreŕıas
En el proyecto se han decidido utilizar libreŕıas externas, para proporcionar un diseño lo más
atractivo posible y sobre todo para disponer de ciertas funcionalidades, las cuales requeriŕıan mu-
cho tiempo en el proceso de su implementación.
Smile Rating
Smile Rating [22] es una barra de calificación diseñada para Android, la cual proporciona
emociones animadas como iconos de cualificación.
Figura 48: Barra de Smile Rating.
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Glide
Esta libreŕıa [23] es un marco de carga de imágenes y gestión de medios, de código abierto reali-
zada para Android que envuelve la decodificación de medios. Glide recupera, decodifica y visualiza
v́ıdeos, imágenes y GIF animados, la cual incluye una API flexible que permite a los desarrolladores
conectarse a casi cualquier network stack.
AwesomeSpiner
AwesomeSpiner [24] es una libreŕıa que implementa un material spinner con acceso para definir
la dirección de la layout y el texto de sugerencia. AwesomeSpinner es utilizada en la sección de
crear evento, para que el equipo médico pudiera seleccionar si queŕıa crear un evento de tipo cita
o de tipo medicación.
Figura 49: AwesomeSpiner en la selección de tipo de evento.
MaterialTextField
MaterialTextField [25], es un Material Design inspirado en UITextField con etiqueta de mar-
cador de posición animada y con un mensaje de error, como es en el caso del Login tanto para los
pacientes como para el equipo médico.
Figura 50: MaterialTextField en el apartado de Email del Login.
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KProgresshud
KProgressHUD [26] es una implementación progresiva de HUD para Android, la cual está ins-
pirado por MBProgressHUD para iOS. Esta libreŕıa esta empleada para mostrarle al usuario que
tiene que esperarse unos instantes cuando se está recuperando datos y aśı mostrar al usuario la
información que desea.
Figura 51: KProgressHUD en la pantalla de Login.
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ProgressButton
Esta libreŕıa [27] nos permite mostrarle al usuario que se está realizando una acción, como en
el caso de comprobar si las acreditaciones del usuario son correctas, y aśı proporcionar una mejor
interacción con el usuario a parte de mejorar la estética de la aplicación.
Figura 52: ProgressButton en la pantalla de Login.
AnyChart
AnyChart [28] es una biblioteca de visualización de datos para crear gráficos interactivos en
aplicaciones desarrolladas en Android. Esta libreŕıa permite visualizar y analizar los datos que los
pacientes marcan en su seguimiento diario y aśı poder visualizar en un periodo de tiempo cual es
el baremo total.
Figura 53: AnyChart en el apartado del Historial del paciente.
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CompactCalendarView
CompactCalendarView [29] es un calendar view, que proporciona desplazamiento entre los me-
ses del año. Se basa en las clases de fecha y calendario de Java, y proporciona una API simple para
consultar fechas y listeners para eventos espećıficos.
Es utilizada en el apartado de calendario del prototipo donde se pueden visualizar los distintos
eventos que el usuario necesite visualizar en los d́ıas que se requiera.
Figura 54: CompactCalendarView en el apartado de Calendario de pacientes.
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FluidSlider
FluidSlider [30] es un control deslizante con una burbuja emergente que muestra el valor pre-
ciso seleccionado, empleado en el seguimiento diario del paciente y pensado para que el usuario de
forma muy sencilla pueda seleccionar la puntuación que crea necesaria, con el menor esfuerzo y
dificultad posible, ya que no tendrá que introducir ningún d́ıgito, sino que solamente tendrá que
desplazar la burbuja emergente en la puntuación que crea necesaria.
Figura 55: FluidSlider aplicado en el Seguimiento Diario del paciente.
58
6. DESARROLLO Trabajo de Final de Grado
CircleAlarmTimerView
Esta libreŕıa [31] proporciona una barra de progreso circular, empleada con la finalidad de fijar
un tiempo de inicio y la duración de un nuevo evento creado por algún miembro del equipo médico,
siendo de esta forma más sencillo y más visual la asignación de los d́ıgitos.
Figura 56: CircleAlarmTimerView en la asignación de inicio y duración de un evento creado por
un miembro del equipo médico.
CircleImageView
CircleImageView [32] es un ImageView circular pensada principalmente para imágenes de per-
fil, como las empleadas en la aplicación, ya que tanto las imágenes de perfil de los pacientes, como
la del equipo médico utilizan CircleImageView.
Figura 57: Uso de CircleImageView en la imagen principal de un miembro del equipo médico.
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FitButton
FitButton [33] proporciona Buttons con la capacidad de ser personalizados, permitiendo aśı
adjuntar imágenes en él y adaptando la forma que se crea conveniente, proporcionando aśı una
estética mucho más agradable en la aplicación.
FitButton se ha utilizado en distintas pantallas del proyecto, como en el menú principal tanto
de pacientes como del equipo médico y en otras pantallas como en el caso de calendario, se ha
utilizado FitButton para la opción de crear nuevos eventos.
Esta libreŕıa también se ha empleado en el apartado de ejercicios del paciente y en todas las
pantallas donde se ha tomado la decisión de personalizar los botones para mejorar la estética de
la interfaz.
Figura 58: Utilización de FitButton en los distintos botones que aparecen en el menú principal de
pacientes.
6.3.2. Gestión de usuarios
Para llevar una gestión eficaz de los usuarios se pensó una estructura jerárquica con lo más
funcional posible.
Principalmente se encuentra el administrador, el cual se encargara de crear los perfiles de los dis-
tintos miembros del equipo médico, gestionándolo directamente desde la página de Firebase, ya
que se ha pensado que habrá una persona encargada de administrar los perfiles y poder hacerlo
directamente desde web.
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Seguidamente se encuentran los usuarios tanto de equipo médico como los pacientes. Los miem-
bros del equipo médico tienen la capacidad de poder crear y gestionar los perfiles de los pacientes.
Finalmente se encuentran los pacientes, los cuales solo tiene la capacidad de poder gestionar sus
propias cuentas.
De esta manera, cada vez que registre un nuevo usuario deberá ser realizado por un miembro
superior de la jerarqúıa, y aśı evitar registros de miembros no deseados.
Por tanto, cuando se decida eliminar algún usuario, funcionara de la misma manera, un miem-
bro superior de la jerarqúıa sera quien podrá gestionar a dicho usuario.
Para poder almacenar los datos relacionados con los usuarios y diferenciar los distintos tipos, para
aśı asignar sus funcionalidades, se creó la clase Usuario estructurada de la siguiente forma:
Figura 59: Estructura de la clase Usuario.
Para ser capaz de diferenciar los distintos tipos de usuarios, se realizó de la siguiente manera:
Tipo: 0 Los que contienen valor 0 representan los pacientes.
Tipo: 1 Los que contienen valor 1 representan los miembros del equipo médico.
Tipo: 2 Los que contienen valor 2 representan los usuarios que han sido eliminados.
Para gestionar correctamente el apartado de Login, y que cada usuario acceda a su espacio co-
rrespondiente en la aplicación, diferenciando aśı que tipo de usuario es, es decir si es un miembro
del equipo médico, si es un paciente o por otro lado si es un miembro eliminado, se realiza de la
siguiente manera:
Figura 60: Identificando que tipo de usuario trata de hacer Login.
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6.3.3. Estructuración de la información a mostrar
Debido a la gran cantidad de información a mostrar en el proyecto, se ha decidido utilizar el
patrón ViewHolder, para una mayor optimización.
El patrón ViewHolder, permite un procesamiento más rápido de las listas, mejorando aśı la
fluidez y la experiencia de usuario. De esta manera se proporciona una mejor gestión de la infor-
mación, sobre todo a la hora de mostrar listas de información, las cuales pueden ser muy extensas,
y aśı evitar que los dispositivos pueden alcanzar fácilmente ciertos ĺımites de procesamiento y de
memoria, remediándolo con la aplicación de patrones como este.
En cada una de las CardView empleadas para los distintos item del proyecto, se ha estructurado
la información de la manera más óptima y estética posible, para que los usuarios rápidamente
puedan visualizar la información necesaria.
Item de suceso extraordinario
En este caso se muestra la fecha en la que este suceso se produjo, por parte del paciente y
una explicación detallada de lo ocurrido. De este modo, el miembro del equipo médico que tiene
asignado pueda verlo y estar al tanto de esta situación
Figura 61: Item de suceso extraordinario.
Item de paciente
Como se aprecia en la imagen, el ı́tem del paciente está estructurado mediante una imagen del
propio paciente y con la asignación de su nombre. De esta manera, los miembros del equipo médico
podrán observar las listas de los distintos pacientes existentes de una forma mucho más rápida y
sencilla.
Figura 62: Item de paciente.
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Item de evento
En este caso, el ı́tem evento, ya sea tanto de tipo medicación como de tipo cita, aparecerá con la
descripción de que tipo es y con la fecha de dicho evento. A parte una breve descripción efectuada
por el miembro del equipo médico sobre la medicación en caso de que sea del tipo medicación o
por lo contrario una breve explicación de la cita pautada.
Figura 63: Item de evento.
Item de ejercicios
El ı́tem de ejercicios, está estructurado en tres partes, donde se aprecia la fecha en la que se ha
realizado el ejercicio, la descripción del ejercicio efectuado por el paciente y la duración este.
Por último, la manifestación expresada por un icono la cual expresa la media que el paciente
ha asignado según su estado de ánimo, su fatiga y la dificultad del ejercicio. De esta manera los
miembros del equipo médico pueden saber el baremo del resultado de dicha actividad con una
imagen bien descriptiva.
Figura 64: Item de ejercicios.
6.3.4. Trabajando con datos de Firebase
Para poder interactuar con Firebase debemos tener claro los dos tipos de acciones que se pueden
realizar, la carga y la descarga de información.
Obtención de información
La obtención de esta información se realiza mediante el método get(), este método nos ayudara
a conectar con nuestra instancia de Firestore y por lo tanto obtener toda la información que
previamente se haya almacenado y necesitemos.
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Figura 65: Obtención de información a Firestore en el apartado de Historial.
Para poder recuperar la información de un usuario, primero se accederá a la colección Datos, que
contiene todos los documentos asociados a los pacientes. Dentro de este documento, se encuentran
las diferentes colecciones que contienen la información de cada uno de los tipos de datos.
El método addOnCompleteListener se encargara de esperar a que todos los datos necesarios se
descarguen. Se convierten las instancias de DocumentSnapshot al tipo de objeto correspondiente
y se añadirá a una lista, para aśı poder ser mostrado.
Guardado de información
Por lo contrario, si se pretende generar nueva información y guardarla en Firestore, se requerirá
del uso del método add. De esta manera a dicho método, se le especifica el objeto que se quiera
subir al cloud y de forma automática, se transformara a una instancia de Firebase.
Figura 66: Guardando información de un nuevo suceso extraordinario de un paciente.
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Como se puede apreciar en la figura [66], en el apartado donde se pretende añadir información
al cloud, se utiliza el método add, para añadir el objeto requerido en la colección correspondiente.
Igual que en el método anterior dispone del método addOnCompleteListener, para poder indicar si
la carga de información se ha realizado correctamente o por lo contrario, ha sucedido algún error.
6.3.5. Notificaciones push
Para mantener constantemente informados a los pacientes, se ha considerado que era importan-
te el uso de notificaciones push. De esta manera el paciente puede estar informado sin necesidad
de tener que acceder a la aplicación, teniendo en cuenta tres escenarios:
El primer caso, se contempla cuando un miembro del equipo médico que tiene asignado un
paciente, crea una nueva cita médica o le asigna una nueva medicación a dicho paciente. En
este caso, en el momento que se haya creado dicho evento se le notificara al paciente de forma
instantánea, mostrándole que tipo de cita se le ha asignado y la fecha de esta, como se puede
apreciar en la figura [67].
Figura 67: Notificación de asignación de un nuevo evento.
En el segundo tipo de notificación, se avisa al paciente en el caso que uno de los miembros del
equipo médico que tiene asignado decida cancelar una cita que previamente hab́ıa sido asignada.
De esta manera en el momento que se elimine dicha cita, el paciente sera notificado inmediatamente,
mostrándole que cita ha sido eliminada y la fecha de esta, como se puede apreciar en la figura [68].
Figura 68: Notificación de anulación de un evento.
Por último, se ha créıdo interesante poder notificar cada vez que algún paciente env́ıe algún
mensaje por el chat, ya que aśı favorece una mayor comunicación entre los pacientes y resulta
mucho más sencillo saber cuando alguien está entablando una conversación con el resto del grupo.
En este caso, aparecerá una notificación mostrando quien ha enviado el mensaje y el contenido de
dicho mensaje, como se puede ver en la figura [69].
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Figura 69: Notificación de un mensaje recibido.
Para poder hacer uso del sistema de notificaciones es necesario gestionar los llamados Tokens
asociados a cada usuario. Estos son simplemente identificadores que se crean cuando el usuario
inicia sesión para vincularlo con su dispositivo y hacer que le puedan llegar los avisos correspon-
dientes.
Estos se almacenarán en Firestore y se actualizarán cada vez que el usuario inicie sesión para
garantizar que se env́ıan al dispositivo que el usuario está usando. Podemos ver que estas notifica-
ciones se podŕıan clasificar en dos grupos, dependiendo de si van destinados a todos los pacientes
o a un paciente en concreto.
El primer caso es el que se observa en la figura [70]. Podemos ver que consiste en crear el
cuerpo de la notificación mostrando aśı la información correspondiente al mismo. Una vez se tiene
el mensaje construido, se recupera de Firebase todos los Tokens asociados a los pacientes, para
poderles enviar la notificación pertinente.
Figura 70: Función que se encarga de mandar una notificación a todos los usuarios.
El segundo caso es idéntico al primero, pero solo se diferencia que debemos conocer el Token
asociado al paciente, para poder enviarle dicha notificación. Este proceso se puede realizar gracias a
que el evento contiene el campo idpaciente que es el identificador de Firebase asociado al paciente.
Teniendo esta identificación, podemos acceder a la colección Tokens y encontrar el asociado a este
paciente, como se puede apreciar en la figura [71].
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Figura 71: Función que se encarga de mandar una notificación a un usuario especifico.
7. Valoración económica del proyecto
Para realizar el presupuesto, se ha decidido desglosar el proyecto en tres fases distintas: Análi-
sis, Diseño y Desarrollo. Ya que de esta manera era mucho más fácil poder contabilizar cada una
de las fases que se han llevado a cabo en este proyecto.
Pese a que se ha optado por contabilizar las fases de Análisis y de Diseño de forma conjunta,
debido a que al largo del proyecto estas dos fases se han ido complementando la una a la otra.
Es muy dif́ıcil poder separar estas fases de forma totalmente independiente, a consecuencia de
que a medida que realizamos los distintos análisis, lo hacemos basándonos en el diseño y viceversa.
Se ha tenido que ir diseñando y a la misma vez ir analizando cada uno de los requisitos indispen-
sables para poder llevar a cabo un buen diseño.
Por estos motivos se ha decidido juntarlos y contabilizarlos de forma conjunta, puesto que son
fases que pueden ser totalmente complementarias la una de la otra.
A la hora de asignar un precio por hora en cada una de las distintas fases, se ha estudiado
cual es el promedio que un desarrollador de aplicaciones en España solicita por hora, cuanto suele
cobrar un diseñador gráfico de aplicaciones y un analista de requisitos. Teniendo en cuenta esta
información, se ha realizado un promedio de cuanto podŕıa solicitarse por cada una de las fases
del proyecto.
Todo esto teniendo en cuenta mi poca experiencia en estos ámbitos, se han podido extraer unas
cifras aproximadas y cual seria el presupuesto final de todo el proyecto, como se puede ver en la
figura [72].
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Figura 72: Presupuesto final del proyecto.
8. Conclusiones
Una vez finalizada la aplicación, se ha podido valorar todo el trabajo realizado y de forma
cŕıtica extraer algunas conclusiones ya que este proyecto ha sido el más extenso y complejo que he
realizado a d́ıa de hoy, porque he tenido que llevar a cabo una buena gestión de tiempo y trabajo,
para poder llegar a desarrollar esta aplicación.
He tenido que poner a prueba todos los conocimientos que he ido adquiriendo al largo de la
carrera e ir enriqueciéndome de muchas otras áreas, algunas de las cuales eran desconocidas para
mı́, pero totalmente esenciales para llevar a fin este trabajo.
Se ha tenido que realizar una buena planificación de los tiempos en cada una de las etapas
del trabajo, ya que teńıa que compaginarlo con otras asignaturas. Por eso mismo se realizó un
diagrama de GANTT al inicio del proyecto para una buena organización y de esta manera estimar
más o menos cuanto tiempo me costaŕıa desarrollar de principio a fin este trabajo.
Este diagrama de GANTT inicial es el mencionado en el apartado de Etapas [1].
Una vez finalizada la aplicación realice un diagrama de GANTT final para ver que desfases de
tiempo hab́ıa con el inicial y si concordaba con lo que inicialmente planifique.
Figura 73: Diagrama de GANTT final.
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Como se puede apreciar en la imagen, el proceso de contactar con el personal médico, fue algo
mucho más costoso de lo que pensaba, ya que no teńıan mucha disponibilidad por su trabajo, y no
fue algo sencillo.
Otra de las etapas que me llevo más tiempo de lo esperado y alargo todo el proceso, fue realizar
las encuestas y obtener información de los pacientes. Este proceso se extendió mucho, ya que teńıa
que adaptarme a las disponibilidades de los distintos pacientes y eso complicaba mucho el trabajo,
ya que muchos de ellos trabajaban o tenias asuntos personales, los cuales no eran compatibles con
mi disponibilidad.
Debido a la situación que se está viviendo, he tenido que reorganizarme y las pautas preestable-
cidas han tenido que variar. Esto ha provocado que algunas etapas se alargaran más de la cuenta
o incluso que alguna no se pudieran llegar a realizar.
Aun aśı, he tenido muy presente el tiempo que tenia que invertir en cada una de las etapas, ya que
al ser un trabajo que abarca distintos ámbitos, es muy fácil quedarse atascado en alguna etapa. Sa-
biendo aśı que toda y cada una de las etapas son esenciales y no hay ninguna más relevante que otra.
El hecho de tener que indagar profundamente en cada una de las etapas de este proyecto, ha
hecho que me de cuenta que el ámbito de diseño e interacción con el usuario, que se centra en
mejorar la usabilidad y la accesibilidad, es la que más me ha llamado la atención al largo de todo
el trabajo. Es un campo que anteriormente ya me gustaba, y gracias a esto me he dado cuenta que
es un ámbito muy interesante y amplio, el cual me podŕıa gustar trabajar el d́ıa de mañana.
9. Trabajo futuro
Hay algunos aspectos de este trabajo que no se han podido llevar a cabo, como anteriormente
se ha mencionado debido a la situación que se ha estado viviendo, y es el caso de realizar test de
la aplicación final con usuarios reales.
Se tenia pensado poder realizar test de la aplicación con pacientes y personal médico, para sa-
ber que debilidades y fortalezas presenta la aplicación y aśı poderla mejorar mucho más en el caso
que se quisiera llegar a comercializar en un futuro. Por ese mismo motivo se contempló esta etapa
en el diagrama de GANTT inicial, todo y que finalmente no se ha podido realizar, por los distintos
impedimentos impuestos. De esta forma, queda asignado como trabajo futuro el cual se podŕıa rea-
lizar para aśı pulir y mejorar mucho más la aplicación, ya que es la principal finalidad de estos test.
A parte seria interesante poder desarrollar la aplicación para sistemas operativos iOS, en el
caso que se quisiera abrir a un mercado mucho más amplio. Esto permitiŕıa que todo el mundo
pudiera utilizar la aplicación, independientemente del sistema operativo de sus dispositivos.
En este caso la mejor opción seria desarrollar una aplicación nativa para el sistema operativo iOS,
ya que crear una aplicación para una plataforma especifica, garantizará que sea mucho más fluida,
rápida y aprovechará más los recursos del dispositivo.
Pero a pesar de esto habrá que tener en cuenta que los costes serán más elevados debido a todas las
personalizaciones que requiere el sistema operativo, teniéndole que sumar a estos los conocimientos
y costes de las herramientas espećıficas para desarrollarlo.
Teniendo en cuenta aśı las distintas adaptaciones lingǘısticas, para abarcar mucho más publico
y poder ser presentes en otras áreas geográficas, las cuales no solo sean España.
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Para minimizar las limitaciones que presenta la aplicación, se contaŕıa con un equipo médico
especializado, el cual se encargaŕıa de asesorar y mejorar ciertas funcionalidades las cuales ya son
existentes o por lo contrario, buscar de nuevas para una mejor atención al paciente y poder realizar
un seguimiento completo.
No solamente se podŕıa disponer de especialistas en el mundo de la sanidad, sino que se podŕıa
contar con especialistas en diseño gráfico, para actualizar y mejorar la interfaz de la aplicación.
Minimizando aśı cada vez más los fallos que actualmente pueda tener.
Por otra parte, mejorar algunos bugs que la aplicación presenta, como es el caso de evitar que
se produzca una finalización de la sesión, cuando algún miembro del equipo médico crea a un nuevo
paciente. Es un bug el cual se debeŕıa solucionar, pero actualmente debido al uso que se realiza de
Firebase no es posible.
Seguidamente seria importante mantener la aplicación actualizada, ofreciendo en la medida
de lo posible nuevas actualizaciones, siempre pensando en mejorarla y evitar de esta manera que
pudiera quedar obsoleta o anticuada.
Finalmente, un aspecto muy importante el cual es un factor esencial para dar a conocer la
aplicación, seria realizar un plan de marketing para dar voz al proyecto, creando de esta manera
una máxima difusión. Ampliando aśı los usuarios y llegando a muchas otras entidades médicas,
las cuales podŕıan estar interesadas en empezar a introducir la aplicación en sus métodos de
seguimiento actualmente realizan a sus pacientes.
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